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Empati omhandler en læges evne til at forstå en patient og lægens    
evne til at formidle denne forståelse. Høje niveauer af læge-empati er 
blevet associeret med forbedrede sundhedsresultater for patienten og 
øget jobtilfredshed blandt praktiserende læger. Få studier har analyse-
ret variation i empati blandt praktiserende læger. Bedre forståelse for 
lægers empati kan bidrage til en mere informeret tilgang til at forbedre 
empati blandt læger - som en modalitet til at forbedre kvaliteten af 
sundhedsydelser. 
                                                                                                                                                       
Formålet er at måle og analysere variation i empati blandt praktiseren-
de læger og empatiens sammenhæng med praktiserende lægers de-
mografiske, professionelle og jobtilfredshedskarakteristika. 
 
 
Et web-baseret survey indeholdende Jefferson Scale of Empathy for  
Health Professionals (JSE-HP) og spørgsmål relateret til læge-
karakteristika blev distribueret til en tilfældigt udvalgt stratificeret stik-
prøve på 1.196 danske praktiserende læger. JSE-HP-skalaen er et psy-
kometrisk selv-rapportering-instrument, som måler empatisk adfærds-
orientering. For at udnytte fordelen ved at anvende en binær afhængig 
variabel har vi anvendt en random-effekt logistisk regressions-analyse 
til at undersøge bidragene fra de inkluderede læge-karakteristika. Al-
men praktiserende læger blev opdelt i ”high-scorers” (≥120) og ”low-
scorers” (<120) baseret på deres JSE-HP score.   
 
 
464 respondenter (38,8%) udfyldte spørgeskemaet. Empati-scoren va-















Figur 1 illustrerer variationen i målingen af empati i almen Praksis. Fx 











Den deskriptive statistik for de 464 respondenters demografisk data og 
praksiskarakteristika, år siden specialisering og år i nuværende praksis 












Resultaterne vedrørende personkarakteristika viser, at de fleste re-
spondenter (79,7%) var noget eller meget tilfredse med deres job som 
almen praktiserende læge. Kun 9,9% var noget eller meget utilfreds. 
Over halvdelen (54,5%) af praktiserende læger havde ekstra beskæfti-
gelse uden for deres praksis. Praktiserende læger rapporterede, at 
læge-patient-relationen bidragede mest til deres jobtilfredshed 
(6.71/7). Intellektuel stimulation (5,65/7) og interaktion med kollegaer 
(5,41/7) blev også vurderet som vigtige for almen praktiserende lægers 
jobtilfredshed. I modsætning hertil bidrog økonomisk profit (4,92/7) og 





Tabel  4  viser resultaterne af den logistiske  regression i termer af odds
- ratioer (OR).  Overordnet, viser analysen ,at nogle læge-karakteristika 
er associerede med at have en høj empati-score blandt respond-
enterne i stikprøven. Læger, som angav, at læge-patient relationen og 
interaktion med kollegaer er vigtige for deres jobtilfredshed, havde 
større sandsynlighed for at have en høj empati-score. Empati scoren  
var  signifikant højere blandt almen praktiserende læger, som var 
beskæftiget uden for deres praksis. Aldersintervallet fra 45-54 år havde 
et reduceret odds for at have en høj empati-score sammenlignet med 
den yngste  gruppe. Der var ingen forskel i empati-score mellem læger 
med forskelligt køn, praksistype, praksisplacering,  år siden specialiser-
ing eller år i nuværende praksis. Der var heller ikke nogen forskel i em-
pati-niveuaer blandt forskellige grader af jobtilfredshed eller 































• Selvom den gennemsnitlige empati-score for danske praktiserende 
læger (117,8) var 84% af maximum (140) og således relativt høj, er 
der stadig mulighed for at øge empatien blandt praktiserende læger.  
• Odds for at have en høj empati-score var højere for almen praktise-
rende læger, som angav at læge-patient relationen og/eller             
interaktion med kollegaer udgør et højt bidrag til deres jobtilfreds-
hed. 
• Læger som havde beskæftigelse udenfor praksis og  værdsætter     
interpersonelle relationer har tendens til at have højere empati-
score.  
• Midaldrende almen praktiserende læger (45-54 år) havde lavere      
empati-score end deres yngre og ældre modparter.  
• Der var ingen sammenhæng mellem empati-score og køn, praksis-   
type, placering eller antal år i nuværende praksis.   
• Litteraturen viser, at der eksisterer lovende interventioner til at for-
bedre læge-empati og muligvis forbedre patienters ”sundheds-
outcomes” som resultat heraf. 
 
Reference:  Charles JA, Ahnfeldt-Mollerup P, Søndergaard J, Kristensen T. 2018. 
Empathy Variation in General Practice: A survey among General Practitioners in 
Denmark. International Journal of Environmental Research and Public Health. 
Resultater af  regressionsanalyse 
Formål 
Metode og data  
Beskrivende resultater 
Konklusioner 
  N Gns (Std) CV p5 Median p95 Range 
Alle respondenter 464 117.85 (10.09) 0.09 99 118 135 80-140 
Høj score (≥ 120) 209 127.51 (5.02) 0.04 121 126 136 120-140 
Lav score (≤ 119) 255 109.92 (7.49) 0.07 95 112 119 80-119 
Fig 1: Rangordnede empati-scorer vs andelen af respondenter   
Tabel 1: Statistik for empati-scoren blandt praktiserende læger 
Tabel 4: Odds-ratioer for høj/lav empati for praktiserende læger Tabel 2: Respondenters deskriptive karakteristika 
Karakteristika Gns (Std)/ CV p5 median p95 
Læge Alder 54,91 (7.86) 0,14 42 55 66 
Køn           
   Mand 53,4%         
   Kvinde 46,6%         
Praksis- placering           
   By-praksis 49,3%         
   Land-praksis 17,2%         
   Blandet by-land 33.4%         
Praksis Type           
Kompagniskab 72,0%         
Ikke-kompagniskab 28,0%         
År siden specialisering 19,08 (8,27) 0.43 7 19 32 




CV p5 median p95 
Personlige karakteristika      
Job Tilfredshed           
Noget eller meget tilfreds 79,7%         
Neutral 10,3%         
Noget eller meget utilfreds 9,9%         
Beskæftigelse uden for praksis           
Ja 54,5%         
Nej 45,5%         
Bidrag fra medicinske praksis- 
faktorer til Jobtilfredshed± 
          
Læge-patient relationen 6,17 (0,81) 0.13 5 6 7 
Prestige 3,71 (1,5) 0.41 1 4 6 
Intellektuel stimulation 5,65 (1,06) 0.19 4 6 7 
Interaktion med kollegaer 5,41 (1,40) 0.26 3 6 7 
Økonomisk profit 4,92 (1,24) 0.25 2 5 7 
Tabel 3: Jobtilfredshed, bidrag fra medicinske praksis-faktorer  
og arbejde uden for praksis   
Karakteristika OR [95% KI] p-værdi Referencegruppe 
   Demografiske karakteristika 
Køn   
Mand 0,91 [0.59, 1.41) IS Kvinde 
Alder       
45–54 0,44 [0,21, 0,95] 0,036 35–44 
55–64 0,65 [0,26, 1,64] IS 35–44 
65+ 0,74 [0,23, 2,35] IS 35–44 
Professionelle karakteristika 
Praksis-placering   
By 1,01 [0,65, 1,57] IS Blandet by-land 
Land 0,93 [0,52, 1,68] IS Blandet by-land 
Praksis-type   
Ikke-kompagniskab 1,51 [0,93, 2,46] iS Kompagniskab 
Beskæftigelse udenfor klinik   
Nej 0,59 [0,38, 0,91] 0,016 Ja 
År siden almen praksis  
Specialisering 
  
14–22 1,19 [0,60, 2,38] IS 0–13 
23+ 1,15 [0,47, 2,84] IS 0–13 
År i nuværende praksis   
11–19 0,92 [0,49, 1,74] IS 0–10 
20+ 0,68 [0,31, 1,48] IS 0–10 
Jobtilfredsheds-karakteristika 
Job tilfredshed   
Noget  eller meget tilfreds 0,95 [0,57, 1,69] IS Neutral/utilfreds 
Bidrag fra medicinske 






Høj (6–7) 4,30 [2,14, 8,64] <0,0001 Lav og medium (1–5) 
Prestige   
Høj (6–7) 0,91 [0,48, 1,74] IS Lav og Medium (1–5) 
Intellektuel stimulation   
Høj (6–7) 1,53 [0,99, 2.37] 0,053 Low and Medium (1–5) 
Interaktion med kollegaer   
Høj (6–7) 1,90 [1,20, 3.01] 0,006 Low and Medium (1–5) 
Økonomisk profit   
Høj (6–7) 1,09 [0,72, 1.67] IS Low and Medium (1–5) 
Antal respondenter (N) 464     
Antal grupper 406     
Wald Chi2 42,03 0,0002   
Variance inflation factor 
(mean) 
2,24     
Intraclass correlation        
coefficient 
<0,0001 0,497   
IS = Ikke signifikant (p>0,05). KI: Konfidens interval 
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